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Considerações Gerais 
 
A piroplasmose equina (PE) é uma enfermidade transmitida principalmente por 
carrapatos, acomete equinos, asininos, muares, zebras e seus híbridos e tem por agentes 
etiológicos os protozoários Babesia caballi e Theileria equi (FONSECA, 2012), pertencentes 
à ordem Piroplasmorida (MANS; PIENAAR; LATIF, 2015).  
O Brasil é considerado endêmico para ocorrência de piroplasmas equinos, onde a 
maioria dos relatos de ocorrência dos agentes da PE está na região Sudeste do Brasil, com 
prevalências para T. equi de 16,6% a 100% e 20% a 90% para B. caballi no estado de São 
Paulo. As prevalências de piroplasmas, apesar de altas, apresentam algumas variações que 
podem estar relacionadas a diferenças climáticas entre as regiões, população de equídeos 
estudada, o tipo de método diagnóstico utilizado e dinâmica populacional dos carrapatos 
(VIEIRA et al., 2013). 
No Brasil, o Rhipicephalus microplus é considerado o principal responsável pela 
transmissão da T. equi, e o Dermacentor nitens é indicado como principal vetor da Babesia 
caballi (LEAL, 2010). No Nordeste, a maioria dos estados não possui dados epidemiológicos 
relacionados à piroplasmose equina. Porém, estudos realizados na Bahia mostraram 
prevalências para T. equi de 91% e 83% para B. caballi (HEIM et al., 2007; LEAL et al., 
2011). No estado do Maranhão, 19,4% a 38,4% dos equinos eram positivos para T. equi e 
18,55% a 55,4% para B. caballi (COSTA et al., 2017; NOGUEIRA et al., 2017). Um estudo 
realizado na Paraíba, mostrou uma soroprevalência para T. equi de 59,6% (FERREIRA et al., 
2016), e outro realizado no Rio Grande do Norte, por diagnóstico molecular, mostrou 
prevalências de 21,6% e 55,4% para T. equi e B. caballi, respectivamente (FERREIRA et al., 
2010). 
A Organização Mundial de Saúde Animal (OIE) inclui a piroplasmose equina na lista 
de doenças equinas notificáveis, restringindo o tráfego internacional de equídeos infectados 
(OIE, 2017). No meio equestre, essa afecção tem grande importância, pois é uma das 
principais causas de diminuição de desempenho, condicionamento físico, doenças 
musculoesqueléticas, respiratórias e cardiovasculares, diminuindo a vida útil e consequente 
perda financeira (FERRAZ et al., 2010; GASPERI et al., 2011). 
A enfermidade pode causar as formas clínicas aguda e crônica em equinos adultos, 
bem como síndromes neonatais e abortamento em éguas. Na infecção aguda por T. equi, os 
sinais clínicos geralmente estão relacionados à hemólise acentuada, sendo caracterizada por 
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hipertermia, taquicardia e taquipnéia, anorexia, constipação seguida por diarréia, 
esplenomegalia, trombocitopenia e anemia hemolítica levando a hemoglobinúria e icterícia, 
que estão associados com altos níveis de parasitemia (DE WAAL; VAN HEERDEN, 2004; 
ROTHSCHILD, 2013; WISE et al., 2013). Infecções por T. equi ou B. caballi podem 
apresentar sinais inespecíficos, incluindo letargia, anorexia, perda de peso, e mau desempenho 
(WISE et al., 2013). Na forma crônica, observa-se problemas locomotores, como miopatia 
inflamatória, causando atrofia muscular, fadiga e perda de peso (PASOLINI et al., 2018). Em 
animais com infecção crônica ou persistente, a anemia pode ser mínima ou ausente, sem 
sinais clínicos, porém são reservatórios, transmitindo o parasita para os carrapatos e para 
animais susceptíveis, e de forma iatrogênica (ROTHSCHILD, 2013). Quanto à resposta 
imunológica não ocorre proteção cruzada entre T. equi e B. caballi, portanto os animais 
podem ser infectados com os dois parasitos simultaneamente (PASOLINI et al., 2018). 
Equinos que se recuperam de uma fase aguda da infecção tornam-se reservatórios para ambos 
os parasitas (BRAGA et al., 2017). Por outro lado, os asininos geralmente apresentam uma 
forma assintomática de piroplasmose, mostrando uma menor parasitemia quando comparados 
aos equinos (MACHADO et al., 2012). 
Vários testes diagnósticos podem ser utilizados sozinhos ou serem combinados para 
detectar infecção. Quando o animal apresenta sinais de doença aguda, e antes que haja sinais 
de hemoglobinúria, podem ser realizados esfregaços de sangue periférico para a visualização 
do parasito em microscopia óptica (BRÜNING, 1996). Durante a fase subclínica, o parasito 
geralmente não é observado nos esfregaços de sangue periférico, pois a parasitemia é inferior 
a 0,01% tornando a sensibilidade dessa técnica muito baixa, aumentando assim o número de 
resultados falso negativos (NIZOLI, 2005). O baço, por possuir uma importante função na 
hemocaterese, apresenta maior concentração de hemácias parasitadas, justificando o uso da 
punção esplênica, sendo realizada por meio da colheita de sangue diretamente do órgão e 
posterior confecção de esfregaço, para o diagnóstico (MOREIRA et al., 2007). 
Tais fatores demonstram a importância da utilização de técnicas simples e eficazes 
inseridas na rotina, além de apresentarem menor custo se comparado a outras técnicas para o 
diagnóstico desta enfermidade. O objetivo desse trabalho foi comparar os resultados obtidos 
com o uso das amostras de esfregaços de sangue total, ponta de orelha e de punção esplênica e 
verificar melhor metodologia simples e precisa para diagnóstico de piroplasmose em equinos 
portadores subclínicos no estado da Paraíba.  
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Estudo comparativo entre esfregaços de sangue total, periférico e esplênico para 
diagnóstico de piroplasmose em equinos da Paraíba. 
 
Comparative study between total, peripheral and splenic blood screams for diagnosis of 
piroplasmosis in horses of Paraíba. 
 
Erika de Lourdes Gomes de Queiroz1* Daniel Lima Souza1 
Giovanna Paola Souza da Cruz1 Valeska Shelda Pessoa de Melo1 Inácio José 
Clementino1 Sara Vilar Dantas Simões1 Isabella de Oliveira Barros1 
 
RESUMO 
A piroplasmose equina, também conhecida como babesiose, é uma enfermidade causada pelos 
protozoários Babesia caballi e Theileria equi, que acomete equinos, asininos, zebras e muares 
transmitida principalmente por carrapatos. Desta forma, o objetivo desse trabalho foi 
comparar os resultados obtidos com o uso das amostras de esfregaços de sangue total, ponta 
de orelha e de punção esplênica e verificar melhor metodologia simples e precisa para 
diagnóstico de piroplasmose em equinos portadores subclínicos no estado da Paraíba. No 
período de junho a novembro de 2019, um total de 90 equinos foram avaliados, com peso 
médio de 350 Kg, idade entre 2 a 25 anos, de ambos os sexos. A frequência dos animais 
positivos para esfregaço de sangue total colhido da venopunção da jugular (60% Babesia 
caballi; 17,8% Theileria equi), no sangue esplênico (55,6% Babesia caballi; 11,1% Theileria 
equi) e no sangue colhido da veia auricular interna (48,9% Babesia caballi; 11,1% Theileria 
equi), respectivamente. Os resultados obtidos por este estudo revelaram que 65 animais foram 
positivos em pelo menos uma das técnicas e 25 foram negativos em todas as técnicas. Não 
houve associação significativa entre a infecção e os carrapatos. Os três métodos são de fácil 
realização, seguros e pouco invasivos, porém o esfregaço do sangue da jugular foi o mais 
eficaz em detectar Piroplasmose em equinos.  
 
Palavras-chave: Babesia caballi, baço, jugular, Theileria equi. 
                                                             
1 Departamento de Ciências Veterinárias, Centro de Ciências Agrárias, Universidade Federal da Paraíba, (CCA-
UFPB), Areia, PB, Brasil. E-mail: erika-queiroz@hotmail.com * Autor Correspondência. 
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ABSTRACT 
 
Equine piroplasmosis, also known as babesiosis, is a disease caused by the protozoa Babesia 
caballi and Theileria equi that affects horses, donkeys, zebras and mules transmitted mainly 
by ticks. The objective of the study was to compare the results obtained with the use of whole 
blood smears, ear tip and splenic puncture samples and to verify a better simple and precise 
methodology for the diagnosis of piroplasmosis in subclinical horses in of Paraíba State in 
Northeastern, Brazil. In the period from June to November 2019, a total of 90 horses were 
evaluated, with an average weight of 350 kg, aged between 2 and 25 years, from both sexes. 
The frequency of animals positive for smear of whole blood collected from the venipuncture 
of the jugular (60% Babesia caballi; 17,8% Theileria equi), in splenic blood (55,6% Babesia 
caballi; 11,1% Theileria equi) and in blood collected from the internal auricular vein (48,9% 
Babesia caballi; 11,1% Theileria equi), respectively. The results obtained by this study 
revealed that 65 animals were positive in at least one of the techniques and 25 were negative 
in all techniques. There was no significant association between infection and ticks. The three 
methods are easy to perform, safe and little invasive, but the blood smear from the jugular 
was the most effective in detecting Piroplasmosis in horses. 
 
Key words: Babesia caballi, spleen, jugular, Theileria equi. 
 
1 INTRODUÇÃO 
A piroplasmose equina (PE) é uma enfermidade transmitida por carrapatos, 
acometendo equinos, asininos, muares, zebras e seus híbridos e tem por agentes etiológicos os 
protozoários Babesia caballi e Theileria equi (FONSECA, 2012). 
No Brasil, o Rhipicephalus microplus é considerado o principal responsável pela 
transmissão da T. equi, e o Dermacentor nitens é indicado como principal vetor da B. caballi 
(LEAL, 2010). No Nordeste, a maioria dos estados não possui dados epidemiológicos 
relacionados à piroplasmose equina. Porém, estudos realizados na Bahia mostraram 
prevalências para T. equi de 63,1% a 91% e 83% para B. caballi (HEIM et al., 2007; LEAL et 
al., 2011). No estado do Maranhão, 19,4% a 38,4% dos equinos eram positivos para T. equi e 
18,55% a 55,4% para B. caballi (COSTA et al., 2017; NOGUEIRA et al., 2017). Um estudo 
realizado na Paraíba, mostrou uma soroprevalência para T. equi de 59,6% (FERREIRA et al., 
2016), e outro realizado no Rio Grande do Norte, por diagnóstico molecular, mostrou 
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prevalências de 21,6% e 55,4% para T. equi e B. caballi, respectivamente (FERREIRA et al., 
2010). 
A Organização Mundial de Saúde Animal (OIE) inclui a piroplasmose equina na lista 
de doenças equinas notificáveis, restringindo o tráfego internacional de equídeos infectados 
(OIE, 2017). No meio equestre, essa afecção tem grande importância, pois é uma das 
principais causas de diminuição de desempenho, condicionamento físico, doenças 
musculoesqueléticas, respiratórias e cardiovasculares, diminuindo a vida útil e consequente 
perda financeira (FERRAZ et al., 2010; GASPERI et al., 2011). 
Vários testes diagnósticos podem ser utilizados sozinhos ou serem combinados para 
detectar infecção. Quando o animal apresenta sinais de doença aguda, e antes que haja sinais 
de hemoglobinúria, podem ser realizados esfregaços de sangue periférico para a visualização 
do parasito em microscopia óptica (BRÜNING, 1996). Durante a fase de latência, o parasito 
geralmente não é observado nos esfregaços de sangue periférico, pois a parasitemia é inferior 
a 0,01% tornando muito baixa a sensibilidade dessa técnica aumentando assim o número de 
resultados falso negativos (NIZOLI, 2005). O baço, por possuir uma importante função na 
hemocaterese, apresenta maior concentração de hemácias parasitadas, justificando o uso da 
punção esplênica, sendo realizada por meio da colheita de sangue diretamente do órgão e 
posterior confecção de esfregaço, para o diagnóstico (MOREIRA et al., 2007). 
Tais fatores demonstram a importância da utilização de técnicas simples e eficazes 
inseridas na rotina, além de apresentarem menor custo se comparado a outras técnicas para o 
diagnóstico desta enfermidade. O objetivo desse trabalho foi comparar os resultados obtidos 
com o uso das amostras de esfregaços de sangue total, ponta de orelha e de punção esplênica e 
verificar melhor metodologia simples e precisa para diagnóstico de piroplasmose em equinos 
portadores subclínicos no estado da Paraíba. 
 
2 MATERIAL E MÉTODOS 
 
O presente estudo foi submetido e aprovado ao Conselho de Ética no Uso de Animais 
(CEUA), número: 6507300419. 
O estudo ocorreu durante os meses de junho a novembro de 2019, foram utilizados 
equinos atendidos no Hospital Veterinário da Universidade Federal da Paraíba – UFPB, 
Campus II, Areia. A amostragem consistiu em 90 equinos com peso médio de 350 Kg, idade 
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entre 2 a 20 anos, de ambos os sexos, parte criados em regime extensivo e parte em semi 
intensivo.  
Foi realizado exame físico de todos os animais de acordo com Speirs (1999). Avaliou-
se o estado geral do animal, escore de condição corporal, e os índices paramétricos como 
temperatura retal (°C), frequência cardíaca (bpm), frequência respiratória (mpm) e tempo de 
preenchimento capilar (segundos). Em seguida, exames de mucosas (oral, nasal e ocular) e 
avaliação dos linfonodos (submandibulares, parotídeos, cervical superficial e sub-ilíaco), 
foram realizados. Além disso, foi observou-se em alguns animais a presença de carrapatos. 
A avaliação clínica foi realizada apenas para verificar se os animais tinham sinais 
clínicos de piroplasmose, sendo a ausência dos sinais clínicos critérios de inclusão de amostra 
no estudo. O diagnóstico da presença de hemoparasitas (B. Caballi e T. Equi), foi realizado 
por uso da pesquisa direta do protozoário em esfregaços sanguíneos corados com panótico 
rápido. De cada animal foram realizadas seis amostras, duas por punção da jugular, duas por 
punção da ponta de orelha e duas por punção esplênica. 
Previamente à colheita das amostras de sangue total, sangue da ponta de orelha 
realizou-se a antissepsia da área utilizando-se algodão embebido em álcool 70% e na área 
esplênica, fez-se a tricotomia e antissepsia com álcool 70% e Iodo Povidona tópico. Com uma 
das mãos, fez-se o garrote pressionando a jugular. Em seguida, o sangue foi coletado com 
agulha 40x12 e seringa estéril de 10 ml, parte do sangue utilizado para confecção do 
esfregaço em lâminas de microscópio. Na ponta de orelha o sangue foi coletado com agulha 
25x7, sendo transferidos para lâminas de microscópio e realizado o esfregaço segundo a 
técnica descrita por Coles (1984). Os mesmos animais, imediatamente após a colheita de 
sangue total e periférico, foram submetidos à punção do sangue esplênico e realização de 
esfregaços segundo a técnica descrita por Souza et al. (2007).   
Para o procedimento da punção do sangue esplênico foi utilizada agulha 30x8 e 
seringa de 10 mL contendo solução de EDTA 0,2%, o local de acesso para a punção localiza-
se no décimo-sétimo espaço intercostal no antímero esquerdo. Com auxílio de aparelho de 
ultrassonografia para localizar o baço, a agulha foi totalmente introduzida em um ângulo de 
90º com a pele até chegar ao órgão, sendo então realizada a aspiração do sangue esplênico. 
Para tal, foram utilizadas lâminas para microscópio óptico e uso de extensor comercial sem 
denteações e mais estreito que a lâmina. A confecção dos esfregaços foi realizada em um 
local plano, com um extensor com angulação de 45 graus em relação à lâmina e logo após a 
colheita, em seguida as lâminas foram devidamente identificadas.  
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Utilizou-se o corante Panótico rápido para coloração das lâminas, e a secagem ao ar 
ambiente. As leituras, em zigue-zague, foram realizadas no microscópio óptico com objetiva 
de imersão (100x). Após a identificação do parasito, a determinação específica foi feita de 
acordo com a morfologia, Babesia caballi possui comprimento maior que 3µm e seus 
merozoítos são encontrados em pares (NIZOLI, 2005) e Theileria equi possui comprimento 
menor que 2µm e apresenta merozoítos em tétrades e em forma de cruz de malta (COLES, 
1984). 
 Os resultados obtidos foram demonstrados através da relação da positividade dos 
animais, fez-se estatística descritiva de frequência. E a comparação da associação entre 
animal e a infecção com o carrapato, fez-se o cálculo do Odds Ratios e teste de qui-quadrado 
corrigido com significância de 95%.  
 
3 RESULTADOS E DISCUSSÃO 
Através de esfregaços sanguíneos corados pelo Panótico rápido, dos 90 animais 
avaliados, 65 (72,2%) foram diagnosticados positivos para Piroplasmose sem que houvesse 
manifestação clínica da doença, uma vez que um agente etiológico foi identificado em pelo 
menos uma das técnicas avaliadas e 25 diagnosticados negativos em todas as técnicas.  
Embora alguns animais tenham sido detectados com parasitos em ao menos uma das 
técnicas, eles não foram tratados, pois não era o objetivo deste trabalho e também porque não 
apresentavam sinais clínicos da doença, podendo com o tratamento, haver a diminuição da 
quantidade de anticorpos contra Babesia caballi ou Theileria equi, e consequentemente, 
reagudização da doença. Durante o exame clínico efetuado no dia das coletas sanguíneas, em 
todos os animais observou-se que os parâmetros fisiológicos estavam dentro da normalidade 
para as espécies. Rocanti (2006) e Bezerra (2011) os dois protozoários dessa afecção estão 
presentes no território brasileiro, podendo ocorrer infecções mistas. Porém, os mesmos 
autores relatam maior prevalência da infecção por T. equi, fato que não foi observado nesta 
pesquisa. As distribuições individuais e infecção mista dos hemoparasitas encontrados nos 
animais avaliados, em esfregaços sanguíneos de sangue total, sangue esplênico e ponta de 
orelha estão descritos na tabela 1.  
Quanto ao percentual de identificação dos hemoparasitas, as técnicas de sangue total 
da jugular, sangue esplênico e ponta de orelha apresentaram, respectivamente: (60% Babesia 
caballi; 17,8% Theileria equi), (55,6% Babesia caballi; 11,1% Theileria equi) e (48,9% 
Babesia caballi; 11,1% Theileria equi), estes achados discordam de outros estudos 
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(CAMPOS et al., 2019; CARVALHO et al., 2014; FONSECA et al., 2012; SOUZA et al., 
2019), visto que, o hemoprotozoário mais encontrado foi a Babesia caballi, e corrobora com 
Xuan (2001) e Kerber (2009), onde o agente B. caballi foi detectado com mais frequência nos 
estados de São Paulo e Mato Grosso do Sul. 
Ferreira (2016), na Paraíba usando a imunofluorescência indireta constatou que 59,6% 
dos cavalos eram sororreativos ao T. equi. Em outros estudos realizados no Rio Grande do 
Sul e no Pantanal brasileiro, 18,9% e 5,5% e 61,8% e 52,9%, foram observados cavalos 
soropositivos para T. equi e B. caballi, respectivamente, utilizando ELISA (VIEIRA et al., 
2018; CAMPOS et al., 2019). As diferentes taxas de prevalência de piroplasmose equina nas 
regiões acima mencionadas podem ser atribuídas a variações climáticas, populações de 
equinos estudadas, testes de diagnóstico utilizados e à dinâmica das populações de carrapatos 
(SOUZA et al., 2019; VIEIRA et al., 2013). 
Apesar de 65 animais serem considerados positivos em ao menos uma das amostras e 
os carrapatos serem apontados como os principais vetores da transmissão dos parasitos da 
piroplasmose (VIEIRA et. al, 2013), no presente estudo, não houve associação significativa 
entre a infecção e os carrapatos (tabela 2). 
Podendo ocorrer à transmissão transplacentária da piroplasmose tanto por T. equi 
quanto por B. caballi (BITTENCOURT e MASSARD, 1997). Segundo LEAL (2010), a 
infecção transplacentária por T. equi geralmente ocorre no terço inicial da prenhez. A infecção 
ocorre provavelmente devido à placentação anormal associada a outras patologias da gestação 
ou a fisiologia da gestação específica dos equinos. Já a transmissão transplacentária por B. 
caballi não vem sendo observada (LEAL, 2010). 
Segundo Rocanti (2006), outra fonte de transmissão da piroplasmose é a inoculação de 
sangue contaminado, por essa razão a doença pode ser transmitida por via iatrogênica e 
suspeita-se que possa ocorrer a infecção através de fômites e insetos hematófagos. Animais 
que não tiveram contato com o parasita, à transmissão pode ocorrer por meio de transfusão 
sanguínea quando se utiliza doadores não testados (WISE et al., 2013). 
Porém, pode ser que as amostragens por terem sido realizadas no período de inverno, 
época na qual os cavalos são parasitados por larvas e ninfas (VIEIRA et al., 2013), não tenha 
sido possível detectar a presença dos carrapatos.  
Em nenhuma amostra positiva para T. equi foi identificada a forma “Cruz de Malta”, 
sendo visualizado um único trofozoíto ou dois trofozoítos dentro do eritrócito. Na amostra 
positiva para B. caballi foram visualizados dois trofozoítos intraeritrocitários unidos em uma 
de suas extremidades, formando um ângulo agudo (Figura 1). Mesmo durante a fase latente da 
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doença, os hemoprotozoários foram visualizados na maioria dos esfregaços de sangue total. 
Segundo Nizoli (2005), durante a fase latente da doença, os parasitos geralmente não são 
visualizados nos esfregaços de sangue total, pois a parasitemia se torna inferior a 0,01% 
tornando a sensibilidade dessa técnica muito baixa. Uma vez que é necessária uma elevada 
parasitemia durante o pico febril, para que os agentes sejam visualizados em sangue total 
também está descrita na literatura (BASHIRUDDIN et al., 1999, NICOLAIEWSKY et al., 
2001, POSADA-GUZMÁN et al., 2015). 
 Dos métodos de colheita do sangue para a confecção dos esfregaços usados neste 
estudo para detecção de hemoprotozoários equinos (B. caballi e/ou T. equi) em equinos, a 
venopunção da jugular (sangue total) mostrou-se um método de fácil execução, seguro e 
durante o procedimento não propiciou sinais de desconforto ou dor aos animais. Além disso, 
os animais rotineiramente são submetidos a esse tipo de procedimento, seja para realização de 
exames e/ou administração medicamentosa.  
 Em relação ao custo/benefício, se torna mais acessível quando comparado aos 
métodos sorológicos, permitindo a realização em condições de campo e identificando com 
rapidez os animais portadores (FONSECA et al., 2011). Possibilitando a implementação de 
medidas profiláticas adequadas, como o controle de carrapatos vetoriais em animais e meio 
ambiente, bem como o manejo desses animais, aliados a ações educativas essenciais para a 
prevenção e controle da enfermidade. 
 
4 CONCLUSÃO 
Concluiu-se que na comparação entre as técnicas diagnósticas avaliadas, o esfregaço 
sanguíneo por venopunção da jugular obteve maior percentual de sensibilidade e maior 
número de identificação de amostras positivas para piroplasmose. Entretanto, apesar de ter 
identificado um número satisfatório de amostras positivas, não é possível afirmar que este seja 
melhor método de diagnóstico da doença. Para isso, são necessários mais estudos e um 
número maior de animais testados para o aperfeiçoamento das técnicas. Não houve a 
associação entre a presença de carrapatos e a infecção. 
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ST = sangue total; SE = sangue esplênico; PO = ponta de orelha; (+) = positivo; (-) negativo. 
Tabela 1 - resultados das distribuições individuais e infecção mista dos hemoparasitas 
encontrados nos animais avaliados, em esfregaços sanguíneos de sangue total, sangue 
esplênico e ponta de orelha. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Esfregaço Babesia Caballi Theileria equi             Infecção 
                                     Mista 
 +                       - +                    - 
ST 54                    36 16                 74                14 
SE 50                    40           10                 80                 8 
PO 44                    46 10                 80                 8 
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OR= 1,83; IC: 95% = 0,71 – 7,74; P > 0,05. 
Tabela – 2 representa a associação entre os carrapatos e a infecção, na classificação geral dos 
hemoparasitas (simples ou mista).   
 
 
 
 
Figura 1 – Amostra positiva para B. caballi, venopunção da jugular, foram visualizados dois 
trofozoítos intraeritrocitários unidos em uma de suas extremidades, formando um ângulo 
agudo (seta). 
 
  
Carrapato Positivo Negativo Total 
Sim 33 9 42 
Não 32 16 48 
Total 65 25 90 
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CONSIDERAÇÕES FINAIS 
 
A piroplasmose equina é uma doença infecciosa ocasionada por protozoários intra-
eritrocitários patogênicos acometendo os equídeos em geral. No Brasil essa enfermidade é de 
caráter endêmico e a disseminação ocorre por meio de seus reservatórios naturais 
assintomáticos e os vetores. 
Os agentes etiológicos são Babesia caballi e Theileria equi, a infecção tem como 
característica sua alta patogenicidade aos eritrócitos nos casos agudos, e grande relevância 
econômica, pois sua forma crônica e recidivante afeta o desempenho dos animais portadores. 
 Os animais portadores dessa enfermidade podem ser sintomáticos ou assintomáticos. 
Os indivíduos assintomáticos comportam-se como reservatórios naturais e podem infectar os 
vetores e ocasionar epidemias na região. Devido a esta característica, a piroplasmose equina é 
associada às restrições de trânsito de equinos.     
 Assim, tem-se desenvolvido técnicas de diagnóstico as quais apresentam grande 
acurácia que visam identificar com rapidez os animais portadores, para implantação de 
medidas profiláticas adequadas, como o controle de carrapatos vetoriais em animais e meio 
ambiente, bem como o manejo desses animais, aliados a ações educativas essenciais para a 
prevenção e controle da enfermidade. 
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